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Аналіз асортименту лікарських препаратів мінеральних 
добавок, представлених на ринку України
Мета дослідження. Провести аналіз зареєстрованих препаратів мінеральних добавок для встановлення 
доцільності створення та організації виробництва нових препаратів на основі природних глин і, зокрема, глини 
блакитної. 
Матеріали та методи. У роботі використано перелік лікарських засобів, складений за офіційними джере-
лами інформації, який опрацьовували методами узагальнення, систематизації, графічним та методами порів-
няльного і структурного аналізу. 
Результати та їх обговорення. Проведено аналіз фармацевтичного ринку України щодо асортименту за-
реєстрованих лікарських препаратів, які містять мікро- та макроелементи у своєму складі. Здійснено структу-
ризацію відібраного переліку лікарських засобів за АТС-класифікацією, походженням, складом, виробничою 
ознакою і видом лікарської форми. За виробничою ознакою – більшість лікарських засобів закордонного ви-
робництва (68,25 %). Визначено, шо препарати досліджуваного сегменту випускаються виключно у вигляді пер- 
оральних (таблетки, капсули, каплі оральні, суспензії) лікарських форм. Домінантними на вітчизняному фар-
мацевтичному ринку є оральні таблетки (64 %) На фармацевтичному ринку відсутні препарати даної групи  
з природними глинами і, зокрема, глиною блакитною. 
Висновки. Доведена відсутність на українському ринку препаратів мінеральних добавок з природними гли-
нами вітчизняного виробництва, що свідчить про доцільність упровадження на ринок нових вітчизняних пре-
паратів мінеральних добавок на основі  природних глин і, зокрема, глини блакитної. 
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The analysis of the assortment of medicines of mineral supplements presented 
at the Ukrainian market 
Aim. To analyze the registered medicines of mineral supplements in order to determine the feasibility of creating 
and organizing the production of new drugs based on natural clays and, in particular blue clay.
Materials and methods. A list of medicines based on official sources of information processed by the methods 
of generalization, systematization, graphics, as well as the methods of comparative and structural analysis were used 
in the work.
Results and discussion. The analysis of the pharmaceutical market of Ukraine concerning the assortment of 
the registered medicines containing micro- and macronutrients in their composition has been conducted. The selected 
list of medicinal products by the ATC classification, origin, composition, production feature and type of a dosage form 
has been structured. By the production feature the majority of medicines are from abroad (68.25 %). It has been de-
termined that the medicines of the segment studied are available exclusively in the form of oral dosage forms (tablets, 
capsules, oral drops, suspensions). Oral tablets (64 %) are dominant at the domestic pharmaceutical market (64 %) 
There are no medicines of this group with natural clays and, in particular with blue clay at the pharmaceutical market.
Conclusions. The absence of medicines of mineral supplements with natural clays of domestic production at the Ukrainian 
market has been proven; it indicates the feasibility of introducing new domestic medicines of mineral supplements based 
on natural clays and, in particular blue clay to the market.
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Анализ ассортимента лекарственных препаратов минеральных добавок, 
представленных на рынке Украины
Цель исследования. Провести анализ зарегистрированных препаратов минеральных добавок для уста-
новления целесообразности создания и организации производства новых препаратов на основе природных 
глин и, в частности, глины голубой.
Материалы и методы. В работе использован перечень лекарственных средств, составленный по офици-
альным источникам информации, который обрабатывали методами обобщения, систематизации, графическим 
и методами сравнительного и структурного анализа.
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Результаты и их обсуждение. Проведен анализ фармацевтического рынка Украины по ассортименту заре-
гистрированных лекарственных препаратов, содержащих микро- и макроэлементы в своем составе. Осуществлено 
структурирование отобранного перечня лекарственных средств по АТС-классификации, составу, производствен-
ному признаку и виду лекарственной формы. По производственному признаку – большинство лекарственных 
средств зарубежного производства (68,25 %). Определено, что препараты исследуемого сегмента выпускаются 
исключительно в виде пероральных (таблеток, капсул, капель оральных, суспензий) лекарственных форм. Доми-
нантными на отечественном фармацевтическом рынке являются оральные таблетки (64 %). На фармацевти-
ческом рынке отсутствуют препараты данной группы с природными глинами и, в частности, глиной голубой.
Выводы. Доказано отсутствие на украинском рынке препаратов минеральных добавок с природными гли-
нами отечественного производства, что свидетельствует о целесообразности внедрения на рынок новых отечествен-
ных препаратов минеральных добавок на основе природных глин и, в частности, глины голубой.
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Вступ. Мінерали – це хімічні елементи, які необ-
хідні для нормального функціонування людського ор-
ганізму. Вони поділяються на дві категорії: мікро- 
і макроелементи. Організм людини потребує макро-
елементів у великих кількостях, тоді як мікроелемен-
ти потрібні йому в незначних обсягах. Людина не може 
існувати без мінералів так само як і без вітамінів, 
білків, вуглеводів і жирів [1]. Адже всі найважливі-
ші біохімічні процеси в організмі вимагають присут-
ності цих компонентів. Наприклад, нестача йоду приз- 
водить до проблем зі щитоподібною залозою, що ми 
спостерігаємо, зокрема, в Західній Україні, де випад-
ки ендемічного зобу – збільшення щитоподібної зало-
зи досить часті. Кальцій відповідає за здоров’я і фор-
мування кісткової тканини, волосся, нігтів та зубів. 
Дефіцит цинку гальмує процеси росту і нормально-
го статевого і розумового розвитку дитини. Селен – 
це антиоксидантна система людини. Мікроелемен- 
ти поділяються на основні, без яких неможлива нор-
мальна життєдіяльність людини, додаткові (використо-
вуються в організмі в дуже невеликих кількостях) і ток-
сичні (що чинять шкідливий вплив на наш організм) [2].
Внаслідок виснаження ґрунту продукти харчуван-
ня не містять необхідних людині мінералів у достат-
ній кількості. До того ж відбувається додаткова втра-
та мінералів з продуктів за рахунок рафінування. 
А нестача мінералів у продуктах харчування призво-
дить до їх нестачі в організмі. Крім того, дефіцит 
одного з мінералів може порушити баланс інших. 
Одним зі шляхів забезпечення організму необхідни-
ми йому компонентами є вживання препаратів міне-
ральних добавок [3].
Джерелом для створення препаратів мінеральних 
добавок виступають як штучні, так і природні міне-
ральні композиції [6]. Представниками останніх є гли-
ни та мінерали. Особливої уваги з цього приводу заслу-
говує глина блакитна. Блакитна глина являє собою 
унікальний екологічно чистий природний терапев-
тичний засіб. Вона містить у своєму складі магній, 
радій, залізо, кальцій, калій, кремній та інші необхід-
ні організмові компоненти в формі солей, що дуже 
добре засвоюються організмом людини [7, 8]. Ство-
рення препаратів з даною природною діючою речо-
виною дозволить збагатити асортимент ефективних 
мінеральних добавок, присутніх на фармацевтично-
му ринку України [9].
Метою статті є проведення аналізу зареєстро-
ваних лікарських засобів мінеральних добавок для 
обґрунтування доцільності створення та організації 
виробництва нових вітчизняних препаратів на основі 
глини блакитної (кембрійської).
Матеріали та методи. Об’єктами дослідження 
були зареєстровані на фармацевтичному ринку України 
препарати мінеральних добавок. При дослідженні 
опрацьовували інформацію з «Державного реєстру 
лікарських засобів України» стосовно зареєстрова-
них в Україні ЕЛП, представлених на офіційному 
сайті (станом на 01.03.2020 р.), та даних електрон- 
ного довідника «Компендіум–лікарські препарати» 
[4, 5], а також науково-практичні публікації за темою 
дослідження. Для їх опрацювання використані мето-
ди узагальнення, систематизації, графічний та мето-
ди порівняльного і структурного аналізу.
Результати та їх обговорення. На підставі ана-
лізу відібраного переліку препаратів та мінеральних 
добавок встановлено, що на вітчизняному ринку вони 
представлені 116 позиціями. Визначено, що наявні 
добавки згідно з АТС класифікацією належать до різ-
них підгруп АТС групи А «Засоби, що впливають 
на травну систему і метаболізм», підгруп А11 «Віта-
міни» та А12 «Мінеральні добавки». У таблиці на- 
ведено дані щодо розподілу засобів всередині під-
груп. На підставі даних внутрішньогрупового ана-
лізу (табл., рис. 1) слід зазначити, що об’єкти ви-
вчення нерівномірно розподілені між підгрупами.
Проаналізувавши препарати згідно з АТС-класи- 
фікацією, ми бачимо (рис. 1), що найбільша кількість 
позицій представлена препаратами з кальцієм (34,69 %) 
та магнієм (30,61 %). Менша кількість представлена 
препаратами йоду (8,06 %), калію (6,12 %) та селену 
(4,08 %), а найменша – фтору та цинку (по 2,04 %).
Аналіз розподілу препаратів з мінеральними речо-
винами за лікарськими формами (рис. 2) на українсь- 
кому ринку показав, шо препарати досліджуваного 
сегменту випускаються виключно у вигляді перораль-
них (таблеток, капсул, капель оральних, суспензій) 
лікарських форм. Домінантними на вітчизняному фар- 
мацевтичному ринку є оральні таблетки (64 %). Наступ- 
ну позицію після порошків займають розчини для 
ін’єкцій – 18 % від загальної кількості препаратів 
досліджуваного сегменту. В найменшій мірі пред-
ставлені готові для застосування суспензії (2 %). 
Асортимент всіх інших лікарських форм представ-
лений у рівних кількостях по 4 %. 
Розподіл мінеральних добавок залежно від краї-
ни-виробника відображено на рис. 3. Відповідно до 
ВІСНИК ФАРМАЦІЇ 2 (100) 202066 ISSN 2415-8844 (Online)
даних діаграми левова частка з виробництва препа-
ратів мінеральних добавок з мікро- та макроелемен-
тами належить закордонним виробникам (68,25 %). 
Вироблені в Україні мінеральні добавки становлять 
відповідно 31,75 %, і, на жаль, вони не охоплюють 
увесь спектр мікро- та макроелементів. Вітчизняні 
препарати представлені в основному таблетками та 
розчинами для ін’єкцій. Переважну більшість скла-
дають препарати, що містять солі калію, магнію та 
кальцію. Деякі торгові назви представлені у пере-
ліку кількома виробниками, зокрема «Аспаркам» та 
«Кальцію глюконат» виробляють ПАТ «ХФЗ «Чер- 
вона Зірка», ТОВ «ФК «Здоров’я», ТОФ «Юрія Фарм», 
Корпорація «Артеріум», ФК «Дарниця» (рис. 4). Закор- 
донні препарати постачають фармацевтичні вироб- 
ники з Японії («Takeda»), США («Unopharm»), Швей- 
царії («Alpen Pharma»), Угорщини («Beres Pharma- 
ceuticals», «Gedeon Richter») та Німеччини («Bayer», 
«Woerwag Pharma»). 
Привертає увагу відсутність на фармацевтичному 
ринку препаратів мінеральних добавок груп АТС-кла- 
сифікації, що вивчались, на основі природних глин, 
Таблиця
Структура досліджуваних ЛЗ за АТС-класифікацією
АТС код Фармакотерапевтична група Кількість ЛП Частка, %
А11 «Вітаміни»
А11AА Полівітаміни з мінералами 27 23,28
А11AВ Полівітамінні препарати з іншими добавками 20 17,24
А11ЕС Комплекси вітамінів групи В з мінералами 8 6,91
A11JB Вітаміни в комбінації з мінералами 4 3,45
А12 «Мінеральні добавки»
А12А Препарати кальцію 29 25,00
А12В Препарати калію 3 2,57
А12С Інші мінеральні добавки 25 21,55
Рис. 1. Розподіл за діючою речовиною торгових найменувань 
лікарських препаратів мінеральних добавок, що відносяться до 
груп А11 «Вітаміни» та А12 «Мінеральні добавки»
Рис. 2. Співвідношення лікарських форм зареєстрованих 
лікарських препаратів мінеральних добавок, що відносяться до 
груп А11 «Вітаміни» та А12 «Мінеральні добавки»
Рис. 3. Розподіл зареєстрованих лікарських препаратів 
мінеральних добавок, що відносяться до груп А11 «Вітаміни» та 
А12 «Мінеральні добавки», за країною-виробником
Рис. 4. Кількість пропозицій (%) зареєстрованих лікарських 
препаратів мінеральних добавок, що відносяться до груп А11 
«Вітаміни» та А12 «Мінеральні добавки», вітчизняних виробників
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у тому числі глини блакитної як вітчизняного, так 
і закордонного виробництва. Тому з огляду на пос- 
тавлену мету досліджень та їх результати, очевид-
ним є необхідність пошуку та впровадження засобів 
з природними глинами, передусім глини блакитної, 
у вигляді мінеральних лікарських препаратів вітчиз-
няного виробництва. Україна багата даними природ-
ними мінеральними компонентами, а створення віт- 
чизняних високоефективних засобів на базі вітчизня-
ної мінеральної сировини дозволить збагатити фар-
мацевтичний ринок високоефективними препарата- 
ми та мінеральними добавками, здатними забезпечи-
ти високу якість профілактики та лікування захворю-
вань, які супроводжуються нестачею мікро- та макро-
елементів в організмі людини.
Висновки та перспективи подальших досліджень
1. Розглянуто асортимент зареєстрованих в Україні 
лікарських препаратів мінеральних добавок, що міс-
тять мікро- та макроелементи за АТС-класифікацією, 
походженням, складом, виробничою ознакою і видом 
лікарської форми. 
2. Встановлено, що із загальної кількості заре-
єстрованих лікарських препаратів мінеральних доба-
вок груп А11 «Вітаміни» та А12 «Мінеральні добавки» 
випускаються виключно у вигляді пероральних (таб- 
леток, капсул, капель оральних, суспензій) лікарсь- 
ких форм. Від загальної кількості зареєстрованих лі-
карських препаратів мінеральних добавок вітчизня-
ні складають 31,75 %, а зарубіжні – 68,25 %. 
3. Доведена відсутність на українському ринку 
препаратів мінеральних добавок з природними гли-
нами вітчизняного виробництва, що свідчить про до-
цільність упровадження на ринок нових вітчизняних 
препаратів мінеральних добавок на основі природ-
них глин і, зокрема, глини блакитної.
Конфлікт інтересів: відсутній.
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